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DNT

Anemia de 
origen 

alimentario 
57 % 

(UNICEF)

Crecimiento 
Alterado

Rendimiento 
físico 

PROBLEMA DE
INVESTIGACIÓN

PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN



Establecer la prevalencia de la anemia, deficiencia de Ácido 
fólico, Cianocobalamina y el Estado Nutricional en el 

rendimiento físico de los escolares y adolescentes varones 
atletas realizando una investigación de campo, en dos clubes 

deportivos de la ciudad de Guayaquil, 2016. 

Ho: el 80 % de los niños y adolescentes que practican fútbol de forma regular tendrán afectado 
su crecimiento y rendimiento físico.

Anemia

Rendimiento 
Físico

Estado 
Nutricional

*  Aprobado por el Comité de Bioética  de UCSG,  CBICS-2017-015.
*  Los autores declaran no presentar conflicto de intereses con el desarrollo de la investigación.

PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN



Criterios de inclusión

• Niños y adolescentes de11 a 13 años
• Que practiquen fútbol de forma 

regular
• Estar afiliados a un club
• No presentar patología crónica

Criterios de exclusión

• Presentar patología aguda como 
síndrome gripal.

• Proceder de lugar con más de 2000 m 
de altura.

METODOLOGÍA



Estadísitca: T St, Z, Correlación de Pearson, X2 y OR

Metodología

METODOLOGÍA

Población

Evaluación 
del Estado 
Nutricional

Exámenes 
de Sangre

Prueba de 
Course
Navette



GráficoNo.1. Prevalencia del Estado Nutricional según IMC 
para la edad y sexo de niños y adolescentes de 11 a 12 
años que practican fútbol de forma regular.

Tabla No. 1 Distribución porcentual del Estado Nutricional 
según IMC clasificado por grupos de edad en niños y 
adolescentes que practican fútbol de forma regular.

Edad Frecuencia Porcentaje

Menores de 12 años Bajo peso
1 1.6

Normopeso
48 78.7

Sobrepeso
12 19.7

Total
61 100.0

Mayores de 12 años Bajo peso
10 15.4

Normopeso
52 80.0

Sobrepeso
3 4.6

Fuente: (Egas-Miraglia et al,2018)

RESULTADOS: ESTADO NUTRICIONAL



Tabla No.2 Comparación de medias de los parámetros sanguíneos vinculados a la evaluación de anemia microcítica en los
niños y adolescentes atletas que practican fútbol de 11 a 13 años.

Edad

Menores de 12 años Mayores o igual a 12 años

Mean Mean
Hematíes mm3 x 104

4827049.18 4863846.15

Hemoglobina g/dl
13.15 13.53

Hematócrito %
40.20 41.05

Hierro Sérico Total (µg/dl)
88.29 102.33

Ferritina (ng/mL)
54.73 46.23

TransferrinaSérica (mg/dL)
291.25 292.16

SaturacióndelaTransferrina (%)
23.92 27.68

Fuente: (Egas-Miraglia et al,2018)

Analítica Sanguínea

RESULTADOS: ANEMIA



RESULTADOS: ANEMIA
Tabla No. 3. Frecuencia de anemia según edad en 
atletas niños y adolescentes que practican fútbol 
de forma regular.

Menores de 12 
años

Mayores de 12 
años

No. % No. %
Sin 
alteraciones 44 72.1 44 67.7

Prelatente 9 14.8 14 21.5
Latente 7 11.5 7 10.8
Anemia 1 1.6
Total 61 100.0 65 100.0

Tabla No. 4. Distribución de las deficiencias de 
hierro en población de atletas que practican 
fútbol.

Deficiencias de hierro
Frecuencia %

Sin 
alteraciones 88 69.8

Prelatente 23 18.3
Latente 14 11.1
Anemia 1 .8

Total 126 100.0

30.2%

Fuente: (Egas-Miraglia et al,2018)



Gráfico 2. Rendimiento físico representado por el VO2max en los niños y adolescentes
atletas de 11 a 13 años que practican fútbol de manera regular.

Fuente: (Egas-Miraglia et al,2018)

RESULTADOS: RENDIMIENTO FÍSICO



Edad

Menor a

12 años

Mayor o igual a 

12 años

Frecuencia Frecuencia

Anemia no
44 44

si
17 21

IMC normopeso
49 51

peso alterado
12 14

Niveles Course 

Navette 

Niveles1-3
18 6

Niveles4-6
42 31

Niveles7-9
1 28

Edad
Anemia Chi-square

.294

df
1

Sig.
.587

IMC Chi-square
.067

df
1

Sig.
.796

Niveles Course 
Navette 

Chi-square
32.701

df
2

Sig.
.001*

Tabla 5. Valores de Chi Cuadrado de Independencia para los valores de anemia, estado
nutricional y rendimiento físico de los niños y adolescentes atletas de 11 a 13 años que practican
fútbol.

Variables

Variables

CORRELACIONES



Tabla 6. Probabilidad (razón de ventajas) de que la disminución del rendimiento
físico esté relacionada con la presencia de anemia en los niños y adolescentes
deportistas de 11 a 13 años que practican fútbol de forma regular.

Anemia

No Si
Rendi-
miento
Físico

Alto
No. 62 29

% Sin 
Anemia 70.5% 76.3%

Bajo No
26 9

% Sin 
Aemia 29.5% 23.7%

Total No.
88 38

% sin 
Anemia 100.0% 100.0%

• OR= 0.740 (IC 95%: 0.308 –
1.779).
• Sin anemia /Alto Rendimiento 

físico.
• Factor protector.



Tabla 6. Probabilidad (razón de ventajas) de que la disminución del rendimiento físico esté
relacionada con la presencia de anemia en los niños y adolescentes deportistas de 11 a 13 años
que practican fútbol de forma regular.

Anemia

TotalNo Si
Rendi-
miento
Físico

Alto No. 62 29 91

% Sin 
Anemia 70.5% 76.3% 72.2%

Bajo No. 26 9 35

% Sin 
Anemia

29.5% 23.7% 27.8%

Total No. 88 38 126

% sin 
Anemia

100.0% 100.0% 100.0%

• OR= 0.740 (IC 95%: 0.308 –
1.779).

• Sin anemia /Alto Rendimiento 
físico.

• Factor protector.

CORRELACIONES



• Se encontró doce casos (9.52%) de bajo peso a predominio de los atletas mayores de 12 años
11/12 y catorce casos (11.11%) de sobrepeso a predominio de los menores de 12 años 11/4 entre
los 126 deportistas analizados.

• Se encontró que cincuenta y cinco atletas (30.2%) presentaron anemia, siendo más frecuente la
anemia subclínica de tipo: Prelatente veintitres (18.25%) casos y Latente catorce (11.11%) casos.

• Se encontró que el promedio de VO2max que expresa el rendimiento físico en estos atletas es
superior al reportado para la población deportiva del Ecuador de acuerdo con la edad y sexo
según el Proyecto MINDE-UG.

• Se encontró que el rendimiento físico fue mayor de acuerdo con la edad de los deportistas y a la
ausencia de anemia entre el rendimiento físico y la ausencia de anemia.

CONCLUSIONES



Realizar la determinación de hierro y ferritina como parámetros de
valoración hematológica y bioquímica. Para identificar y reducir
posibles desequilibrios nutricionales en el crecimiento y rendimiento
de estos deportistas. Así como para evitar posibles síndromes de sobre
entrenamiento a lo largo de la temporada .

RECOMENDACIONES



¡¡Muchas Gracias!!!!











Fuente: (Egas-Miraglia et al,2018)



Rendimiento Físico

Fuente: (Egas-Miraglia et al,2018)
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